	Рег. №________                                                                              от «_____» «_______________» 20___г. 
_______________________________  ______________                                            
                  (ФИО)                                        (подпись)                                                 ______________________________________________     

           (должность лица принявшего заявление)                                                   
	Заведующему Муниципального бюджетного дошкольного образовательного учреждения города Костромы 
«Центр развития ребенка - Детский сад №  77»

Нужная Светлана Анатольевна
От________________________________________________

________________________________________________

ФИО родителя (законного представителя) в родительном падеже

Проживающего (ей) по адресу:

________________________________________________

________________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять в Муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение города Костромы «Центр развития ребенка - Детский сад №  77» в группу_________________________________________________________________направленности 
моего сына /дочь_________________________________________________________________________________________________                                

                                                                                       ФИО (последнее – при наличии) ребенка в родительном падеже
на обучение по _________________________________________________________________ программе дошкольного образования.
                                Указать тип программы: основная образовательная или адаптированная основная образовательная
Дата рождения ребенка: «_____» _________________ 20____ г. 

Место рождения ребенка__________________________________________________________________________________________
Реквизиты свидетельства о рождении ребенка: серия _____ № ___________, дата выдачи ___________________________________
кем выдано _____________________________________________________________________________________________________
Адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) ребенка: _______________________________________________________________________________________________________________
Сведения о родителях (законных представителях) ребенка:   
	Отец
	Мать

	____________________________________________________________
____________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)
Реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка: 

Паспорт серия___________№__________________________________
выдан«________»____________________________________________г
кем_________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________
Номер телефона ___________________________________________

	____________________________________________________________
____________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)
Реквизиты документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) ребенка: 

Паспорт серия___________№_________________________________
выдан«________»____________________________________________г
кем_________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________
Номер телефона ___________________________________________



Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии): № _____________, дата выдачи _________________, кем выдано_____________________________________________________________________________________________________

Руководствуясь статьями 14, 44 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», даю согласие на обучение и воспитание моего несовершеннолетнего ребёнка на _________________________________________языке.

                                                                                                                                                   (язык обучения - русский)

Потребность в обучении ребенка по адаптированной образовательной программе дошкольного образования и (или) в создании специальных условий для организации обучения и воспитания ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида (при наличии):     нуждается/ не нуждается  (нужное подчеркнуть)
Необходимый режим пребывания ребенка:  10-ти /12-ти часовое (нужное подчеркнуть)
Желаемая дата приема на обучение «_____» _________________ 20____ г.
«____»_______________ 20____г.                                               ______________/______________________/

                       дата подачи заявления                                                                подпись              фамилия, инициалы
С уставом Учреждения, лицензией на осуществление образовательной деятельности, образовательными программами и иными документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ознакомлен(а):
«____»________________20____г.                                          ______________/______________________/
                                                                                                                        подпись            фамилия, инициалы
